Hier volgt een korte opsomming van de diverse mogelijkheden om in PubMed te zoeken. Er is een aantal eenvoudige en tevens snelle varianten die heel bruikbaar zijn voor bepaalde vragen. Ook de gecompliceerdere mogelijkheden van de MeSH worden behandeld.

Van elke zoekmogelijkheid wordt aangegeven hoe hij werkt, wat de voordelen en gebruikstips zijn, en wat de nadelen en aandachtspunten zijn. Aan het einde van dit hoofdstuk is een overzichtstabel opgenomen (tabel [4.2](#Tab2){ref-type="table"}).afkortingbetekenisvoorbeelden en opmerkingenadwerkad resNetherlands \[ad\]allalle veldenauauteursnaamjansen \[au\] of jansen ad \[au\]dppublicatiedatum1990:2000\[dp\] het tijdvak van 1990 tot en met 2000edatEntrez date (invoerdatum in PubMed)2001 \[edat\], 2001/02/28 \[edat\] nb Datum in Premedline blijft datum in medlineiPissue10 \[ip\] 10e issue van een tijdschriftlataaldutch \[la\] or english \[la\] orgerman \[la\]majrMajor MeSH-headingPain/immunology \[majr\]mhMeSH-headingPain \[mh\] = als MeSH gezochtnoexpgeen explosieheart diseases \[mh:noexp\]Pgpaginanummer542 \[pg\]pmidUnique identifierElk record heeft een uniek nummer, bijvoorbeeld 17373395pspersoonsnaam als onderwerpFreud \[ps\]ptpublicatietypeclinical trial \[pt\] guideline \[pt\] practice guideline \[pt\]sbsubset, 2 soorten subsets, nl. op basis van tijdschriften of van citatiestatusAIM \[sb\] = journal subset, of bijvoorbeeld bioethics \[sb\], citatiestatus nl. medline, Premedline of Publishershsubheadingtherapy \[sh\] of therapy \[sh:noexp\]tajournal title abbreviation, full journal name, of issn numberJ Biol Chem, Journal of Biological Chemistry, 0021-9258tititelwoordenEngelse titeltttransliterated titlebuikpijn \[tt\] titel in de oorspron kelijke publicatietaaltwtekstwoordenwoorden uit o.a. ti,ab,mh,majrvivolumevolumenummers zoekmogelijkheidvoordelennadelengebruikstipsZoekbalk, één of meer termen, eventueel met dubbele aanhalingstekensSnel, door mapping goede resultatenVaak een te groot resultaat met lage precisie, dit wordt beter bij gebruik van dubbele aanhalingstekensLet op of er mapping aan correcte MeSH-termen isZoekbalk termen met truncatieSnel een bredere zoekactieGeen mapping aan MeSHtermen, truncatie is niet zinvol als er meer dan 600 woordvarianten zijnPrima om te gebruiken naast zoeken met MeSH-termen, zeker als het belangrijk is om ook recente artikelen te vindenZoekbalk met veldnamenSnel een precies resultaatGeen mapping aan MeSHSnel een beperkt maar relevant of bruikbaar resultaat krijgenRelated articlesSnel, simpel en overzichtelijkBeperkt beeld van de beschikbare publicaties over een bepaald onderwerp, geen systematische zoekactiePrettig om extra zoektermen te vinden of enkele ook relevante artikelenClinical QueriesSnel evidence-based zoekenLage nauwkeurigheid, niet geschikt voor onderwerpen met weinig publicaties, lang niet alle queries werken optimaal voor een bepaald zoekdomeinNuttig om te gebruiken als voor uw onderwerp al een goede verzameling met veel relevante records gemaakt isTopic-Specifi c Queries/Special QueriesSnel een speciaal onderwerp zoeken waar een query voor gemaakt isLastig om te overzien hoe geschikt de query is voor uw zoekvraagControleer of de query ook de bij u bekende relevante records kan vindenMeSHOnmisbaar om een compleet beeld van publicaties over een onderwerp te krijgenHet kost meer tijd bij het zoeken, het zoeken is wat ingewikkelderMapping bij zoeken via de zoekbalk biedt vaak steun om goede MeSH-termen te kiezen. Let op de informatie van de scope notes bij de MeSH-termen

Zoeken via de zoekbalk {#Sec1}
======================

Hoe werkt het? {#Sec2}
--------------

U typt uw belangrijkste zoektermen in de zoekbalk op het openingsscherm van PubMed. PubMed zorgt voor automatische omzetting naar trefwoorden. Eventueel gebruikt u aanhalingstekens om te zorgen dat woorden direct achter elkaar worden gezocht, bijvoorbeeld "birth plan". Ook kunt u truncatie toepassen. Truncatie is het afbreken van woorden om meerdere woordvarianten te vinden. Achter de stam of een deel van een woord wordt een sterretje (asterisk) geplaatst. Bijvoorbeeld hypertens\* zoekt op hypertension, hypertensives enzovoort. Truncatie kan zinvol zijn, maar zorg ervoor dat het afbreken niet te veel zoekmogelijkheden voor PubMed oplevert. Na 600 woordvarianten stopt het zoeksysteem met het zoeken naar nog meer varianten en zo kunnen belangrijke termen gemist worden.

Kies als deze waarschuwing verschijnt liever voor zoeken met een langere woordstam gecombineerd met zoeken naar meer termen. Een ander nadeel van het toepassen van truncatie (en ook van aanhalingstekens) kan zijn dat de automatic mapping naar MeSH-termen uitgeschakeld wordt.

Voordelen {#Sec3}
---------

Het is eenvoudig: u typt uw belangrijkste zoekwoorden in. Het werkt goed om heel specifieke onderwerpen op te zoeken, zeker als u met woordcombinaties werkt en deze tussen dubbele aanhalingstekens plaatst, bijvoorbeeld "Atkins" of "walking aids" of "birth plan". Door de woorden te trunceren kunt u uw zoekactie wat breder maken.

Onze gebruikstip hierbij is: het is een prima manier om 'voorwerk' voor een zoekvraag te doen. U kunt zo termen verzamelen om later voor een vraagonderdeel te gebruiken.

Nadelen {#Sec4}
-------

U krijgt meestal een veel te groot resultaat dat bovendien niet 'precies' past bij uw vraag, dat wil zeggen dat er veel records gevonden worden over andere onderwerpen.

Ook zal de zoekactie bijna altijd onvolledig zijn. Bijna elk onderwerp kan op meer manieren beschreven worden. Bij snel zoeken worden andere manieren om het onderwerp te beschrijven gemist. Bijvoorbeeld als u therapie met corticosteroïden zoekt en u gebruikt alleen de term "corticosteroids", dan mist u veel artikelen waarin de namen van synthetische corticosteroïden voorkomen, zoals dexamethason.

Specifiek zoeken met veldnamen {#Sec5}
==============================

Hoe werkt het? {#Sec6}
--------------

U typt uw zoektermen in de zoekbalk en geeft de veldnaam aan met de afkorting tussen haken, bijvoorbeeld Atkins \[ti\]. Tabel [4.1](#Tab1){ref-type="table"} bevat een overzicht van de meest gebruikte veldnamen.

Voordelen {#Sec7}
---------

Het is een snelle manier van zoeken die betere precisie van de zoekopdracht oplevert, door het gebruik van de veldna(a)m(en). Onze gebruikstips hierbij: het is een soort 'commando'-versie voor de gevorderde gebruiker. Er kunnen heel snel sets gemaakt worden, die u daarna combineert met andere onderdelen van de vraag. U maakt bijvoorbeeld een set met de publicatietalen "dutch or english or german \[la\]" of publicatietypen "guideline or practice guideline \[pt\]" en combineert deze set met de andere delen van uw zoekvraag. Inperken tot een bepaalde tijdsperiode werkt ook prima zonder het tabblad voor de 'limits' te gebruiken, bijvoorbeeld 1995:2000\[dp\].

Nadelen {#Sec8}
-------

Er vindt geen mapping plaats met MeSH-termen en meestal worden niet alle mogelijkheden om het onderwerp aan te geven benut.

Zoeken via Related citations {#Sec9}
============================

Hoe werkt het? {#Sec10}
--------------

Met de knop *Related citations* kunt u andere artikelen vinden die zo veel mogelijk over hetzelfde gaan als het uitgangsartikel.

PubMed gebruikt hiervoor een algoritme dat andere artikelen zoekt die overeenstemmen met het uitgangsartikel, wat betreft titelwoorden, abstractwoorden en MeSH-termen. U ziet *Related Articles* pas verschijnen als u een referentie heeft aangeklikt en deze referentie dus als enige op het scherm te zien is.

Voordelen {#Sec11}
---------

Het werkt snel en gemakkelijk, en u vindt vaak direct al enkele relevante artikelen.

Onze gebruikstips hierbij zijn dat het een goede manier is om *aanvullende* zoektermen voor uw onderwerp te vinden. Zoek bij interessante *Related citations* naar zoektermen uit de samenvatting van artikelen, of kijk of er nuttige MeSH-termen aan de referenties hangen (deze MeSH-termen kunt u zien als u de referenties in het *Abstract*-format plaatst) (zie ook hoofdstuk 5). Om goede aanvullende zoektermen te verkrijgen, verzamelt u bij voorkeur niet één record, maar meerdere records. Het beste is om een set van records te maken, die u onafhankelijk van elkaar verzameld hebt; dit zijn dus niet alleen de *Related citations* van een artikel.

Nadelen {#Sec12}
-------

Wat voor uw onderwerp belangrijk is, wordt vaak niet volledig weergegeven door het 'related' artikel. Hierdoor blijft een aparte zoekactie nodig om een goed beeld van de beschikbare literatuur over het onderwerp te krijgen.

Verder is het geen systematische manier van zoeken en de methode is niet geschikt om te verantwoorden waarom u alleen bepaalde artikelen hebt gebruikt.

Zoeken met behulp van de Clinical Queries {#Sec13}
=========================================

Hoe werkt het? {#Sec14}
--------------

Via de *Clinical Queries* kunt u op een snelle manier op zoek gaan naar antwoorden op een klinische vraag. U vindt er zoekfilters die worden gebruikt bij evidence-based zoeken. U vindt de *Clinical Queries* onder andere op het hoofdscherm van PubMed.

###  {#Sec15}

*Clinical Queries* zijn zoekfilters die een aantal methodologische zoektermen toevoegen aan de door u ingevoerde zoektermen of zoeksets. Welke termen dat zijn, kunt u bekijken door op de link bij "Filter" te klikken. U krijgt dan de termen per categorie te zien en ziet ook de verschillen tussen *sensitive/broad* en *specific/narrow* zoeken. Uw keuze voor *broad* of *narrow* hangt afvan uw doel. Wilt u veel artikelen vinden en neemt u op de koop toe dat er minder relevante bij zitten, kies dan voor *broad (sensitive)* zoeken. U kiest hier ook voor als u vermoedt dat u weinig zult vinden. Weet u zeker dat er veel literatuur is over uw zoekvraag en wilt u een paar goede artikelen vinden, dan kiest u voor *narrow (specific*) zoeken; u neemt dan op de koop toe dat u misschien een paar relevante artikelen zult missen.

Voordelen {#Sec16}
---------

Het gebruik van de *Clinical Queries* is eenvoudig en snel, en levert vaak enkele relevante artikelen op.

Onze gebruikstips hierbij zijn dat het handig is om de *Clinical Queries* toe te passen als u wilt zoeken naar de belangrijkste studies per domein of naar systematische reviews.

Nadelen {#Sec17}
-------

Niet alle onderwerpen zijn geschikt om met *Clinical Queries* te combineren. De nauwkeurigheid van een zoekactie is vaak gering als u alleen vrije zoektermen intypt in de zoekbalk van de *Clinical Queries*. Uw resultaat wordt beter bruikbaar als u zorgt dat uw beginset uw onderwerp goed aangeeft (zie ook hoofdstuk 10). Ook dan echter bent u nooit helemaal volledig. Het is ook mogelijk om setnummers uit de History te gebruiken om te zoeken. Voor weinig voorkomende onderwerpen zijn de opties van de *Clinical Queries* minder geschikt.

Er zijn drie soorten Clinical Queries: *Clinical Study Category*, Systematic Reviews *en Medical Genetics Searches*.

Clinical Study Category {#Sec18}
-----------------------

Hier kan gezocht worden met een sensitief of met een specifiek filter op de domeinen of categorieën: *etiology, diagnosis, therapy, prognosis* en *clinical prediction guides*. Momenteel staat het scherm standaard open op *Therapy* en *Broad*, maar u kunt desgewenst een andere categorie selecteren.

Het laatste domein, de *clinical prediction guides* ofbeslisregels, is in 2005 toegevoegd. De *clinical prediction guides* geven de mogelijkheid om te zoeken naar artikelen waarin een aspect van een ziekte wordt voorspeld. Dit kan dan gaan om een voorspelling op het gebied van diagnose, prognose of therapie. Een voorbeeld van waar u het domein *clinical prediction guides* voor kunt gebruiken is bijvoorbeeld de volgende vraag: 'Wat is de voorspellende waarde van de positieve uitslag van een diagnostische test?'

###  {#Sec19}

U zoekt met de zoekterm *cystic fibrosis* en kiest voor *Therapy* en Narrow. PubMed zal nu gaan zoeken naar *randomised controlled trials* (dit zijn immers bij uitstek studietypen om het effect van therapie te meten). Bij de keuze voor *Broad* zal PubMed gaan zoeken naar *clinical trials*. Het zoeken met *randomised controlled trials* zal altijd minder treffers opleveren in vergelijking met het zoeken naar *clinical trials*, omdat niet alle *clinical trials* ook *randomised controlled trials* zijn. Probeert u beide opties eens uit. Door na de zoekactie op *Details* te klikken (op het hoofdscherm van PubMed), kunt u controleren hoe PubMed gezocht heeft.

Systematic reviews {#Sec20}
------------------

Via de optie *Find Systematic* Reviews kunt u zoeken via het speciaal gemaakte filter om systematische reviews te vinden. Dit filter zoekt echter niet alleen naar systematische reviews, maar ook naar *meta-analyses* en *reviews* van *clinical trials*, consensusconferenties, *clinical review*-studies en richtlijnen. Een volledige beschrijving van dit filter kunt u vinden door te klikken op de Help-link die staat bij *Find Systematic Reviews* en vervolgens kunt u verder klikken op de link die staat achter *broad set* oj *articles*. Het filter is ook te vinden via: http://www.NLM.nih.gov/bsd/ pubmed_subsets/sysrevi ews_strategy.html

Medical Genetics Searches {#Sec21}
-------------------------

De optie *Medical Genetics Searches* geeft filters voor zeven verschillende categorieën, namelijk voor *diagnosis, dijjerential diagnosis, clinical description, management, genetic counseling, molecular genetics en genetic testing.* Er is een filter beschikbaar dat al deze zeven categorieën combineert met "[or]{.smallcaps}". De werkwijze is steeds hetzelfde: u typt uw onderwerp achter *Search* in de zoekbalk.

Zoeken met behulp van de Topic-Specific Queries {#Sec22}
===============================================

Hoe Werkt Het? {#Sec23}
--------------

Op het hoofdscherm ziet u *Topic-Specific Queries* staan. Als u hierop klikt, dan wordt u doorgelinkt naar deze *Special Queries*. U ziet het volgende scherm verschijnen.

In het overzicht van beschikbare zoekfilters dat unu krijgt kiest u de 'Special Queries' die het beste passen bij uw zoekvraag. Klik erop en volg de aanwijzingen op het scherm.

Voordelen {#Sec24}
---------

Het zoeken is snel en gemakkelijk, en u hoeft zelf geen geschikte zoektermen te bedenken.

Onze gebruikstips hierbij: het is handig als u toevallig zoekt naar bepaalde onderwerpen waarvan al zoektermen zijn bedacht via de *Special Queries*. Een aantal van de onderwerpen van de *Special Queries* zijn ook beschikbaar via de Limit-functie (zie ook paragraaf 13.5).

Nadelen {#Sec25}
-------

Vaak is de precisie van het zoekresultaat nog gering. Deze manier van zoeken is niet geschikt voor onderwerpen waar weinig literatuur over is.

Bij de meeste zoekacties zullen ze geen grote rol spelen omdat ze niet helemaal passen bij de zoekvraag en te smal of te breed geformuleerd zijn.

Zoeken met behulp van MeSH-termen: de Medical Subject Headings {#Sec26}
==============================================================

Hoe Werkt Het? {#Sec27}
--------------

Als u gaat zoeken met behulp van *Medical Subject Headings* (MeSH-termen), dan zoekt u met de gecontroleerde trefwoorden van PubMed. U kunt zoeken met MeSH-termen door te klikken op *MeSH Database* op het hoofdscherm van PubMed, of via de *Advanced search*. Typ in de zoekbalk van de *MeSH Database* uw zoekterm en klik op *Search*. Vink in de lijst met gevonden termen de MeSH-term aan die u wilt gebruiken. U zoekt bijvoorbeeld naar referenties over 'cystic fibrosis'. Tik 'cystic fibrosis' in de zoekbalk van de *MeSH Database*. Er verschijnt een lijst met MeSH-termen waaruit u kunt kiezen. De geselecteerde term plaatst u in de PubMed search builder via de knop *Add* to *search builder* en vervolgens klikt u op de knop *Search Pubmed*. U kunt ook gebruikmaken van de opties onder de betreffende term; als uw MeSH-term in het Summary-format staat, kunt u een regel zien staan met *PubMed, PubMed* Major *Topic* e.d. Klik nu op de optie *PubMed* en er wordt meteen een zoekactie gedaan op de MeSH-term 'cystic fibrosis'.

Paragraaf 3.3 bevat uitgebreide informatie over de verschillende manieren van zoeken met MeSH-termen uit de *MeSH Database*.

Voordelen {#Sec28}
---------

Door te zoeken met MeSH-termen kunt u ook artikelen vinden over onderwerpen die misschien niet de betreffende zoekterm in de titel of het abstract hebben staan, maar hier wel over gaan. Ook hoeft u zich geen zorgen te maken over spellingsvarianten. PubMed past een krachtig systeem van *automatic mapping* toe om ingetypte zoektermen om te zetten in MeSH-termen. Of u nu zoekt op lung tumo(u)r of lung cancer, PubMed verwijst u direct of indirect door naar de MeSH-term lung neoplasms. Alle artikelen die op de een of andere manier over longkanker gaan, krijgen het trefwoord *lung neoplasms*. Door de *Explode*-functie te gebruiken (die standaard aanstaat) kunt u alle specifiekere, onderliggende MeSH-termen meenemen in uw zoekactie. Door een of meer *Subheadings* aan te vinken kunt u uw zoekactie verder inperken doordat u kiest voor een bepaalde invalshoek, bijvoorbeeld Genetics, Epidemiology of Economics.

Onze gebruikstip hierbij is: gebruik altijd MeSH-termen bij het zoeken. Als u zoekt met 'vrije tekstwoorden' op de hoofdregel van PubMed, controleer dan via *Details* of er via automatic mapping één of meerdere MeSH-termen aan uw vrije zoektermen hangen. Is dit niet het geval, zoek dan uit hoe dat komt en voeg de MeSH-termen toe.

Nadelen {#Sec29}
-------

U moet er rekening mee houden dat bij veel onderwerpen meerdere MeSH-termen nodig zijn bij het zoeken. Al deze termen moet u bedenken en ermee gaan zoeken. Omdat indexeren mensenwerk is, worden er soms fouten gemaakt. De toegekende MeSH-termen zijn dan bijvoorbeeld niet correct en soms kunnen er termen ontbreken. Het gevolg hiervan is dat er artikelen worden gemist, of dat niet-relevante artikelen worden gevonden.

Nieuwe begrippen zijn weleens lastig op te zoeken via MeSH- termen; het kan namelijk zijn dat er voor deze nieuwe begrippen nog geen aparte MeSH-termen zijn vastgesteld (de MeSH- term voor SARS-virus kwam pas in 2003).

Soms zijn de MeSH-termen ook niet specifiek genoeg. Een bekend voorbeeld is de MeSH-term *brassica*, die voor alle koolsoorten wordt gebruikt. Via deze term worden ook artikelen gevonden die niet over het gewenste onderwerp gaan.

Verder moet u eraan denken dat alle (nog) niet-geïndexeerde artikelen gemist worden als u alleen met MeSH-termen zoekt. Dit geldt voor de *PubMed in process citations* (de recentste artikelen die nog bij de [nlm]{.smallcaps} 'op de plank liggen' om geïndexeerd te worden, maar al wel in PubMed staan) en voor artikelen met de aanduiding *PubMed -* as *supplied by publisher*.
